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　〈個体性〉の生命観は人間の生に至って最も明確と
なる．それが人格としての個体性personhoodを核
心とする近代市民社会の倫理観であり，現代の医療
倫理はこの人格によるAutonomieを指導理念とし
て展開されていることは謂うを侯たない．移植をめ
ぐる現下の問題点の一つは，提供臓器の稀少性の壁
を提供意思確認の基準拡大によって乗りこえようと
する試みの中にある．仏・臓器摘出法（’76）に典型
的なcontracting　out論にせよ，古く米・統一人体
贈与法（’68）に示された遺族間の意思のpriority論
にせよ，我国・臓器移植法案（’94）の遺族による生
前意思の付度という形のpresumed〔proxy〕con－
sent論にせよ，自己決定原則を制肘するこの世界的
な趨勢は，quid　factiを以てquid　iurisを狂げると
いう誤ちを危惧せしめるものはでなかろうか．
2．広範囲熱傷における同種皮膚移植の現状と展
望
　　　（形成外科学）
　　○松村　一・菅又　章・渡辺克益
　19世紀より同種皮膚移植の使用が行われている
が，実際，盛んに使用されたのは，広範囲熱傷の全
身管理が急速に進歩してからである．全身管理の進
歩により，如何に早期に創閉鎖をおこなうかが，最
も大きな問題となってきたためである．創閉鎖には，
自家植皮を用いるが，広範囲熱傷においては，採皮
可能部位は，非常に少ない．このために，Temporary
な創閉鎖が必要となってくる．人工皮膚，培養表皮
などのbiological　dressingが開発されているが，現
時点で，同種皮膚移植以上に効果のあるものはなく，
Golden　standardとさえいわれている．当科におい
ても，同種皮膚移植は1960年代より行われ，1986年
に新病院開設後では，7症例に施行されている．この
間，50％以上の広範囲熱傷症例で創閉鎖のために植
皮術を施行したのは27例で，このうち，同種皮膚移
植は6例に行われ，うち3例が救命した．同種移植
を施行せずに死亡した7例はいずれも創感染に起因
した多臓器不全にて死亡した．この7症例は，いず
れも同種皮膚移植の適応であり，使用できれば救命
された症例もあると考えられた．この様に，非常に
有効な同種皮膚移植であるが，その入手は困難をき
わめる．同種皮膚は，ほとんど他の患者・遺族の好
意による遺体からの供給である．また，手術は緊急
で行われるため，時間的に対応も難しい．そのうえ，
近年，急性期を乗り越える症例が増え，需要が増加
したことも，その入手を一層困難なものとしている．
このため，皮膚を凍結保存しBankingすることが考
案され，我々も，東京都熱傷救急医療12施設で，1994
年4月より正式にTokyo　Skin　Bank　Networkを
設立し，院内にもskin　bankを開設，　networkを
介した凍結保存同種移植も1例施行された．しかし，
skin　bank　systemは，様々な問題に直面している．
まず，当科においては，donorの発生がないため，
他科，院外の理解と協力が必要である．また，実際
に同種皮膚の採取，保存に関しては，200cm3あたり
1万から2万円の保険請求できない材料費がかか
る．また，bankingすることに関しての法的な裏付
けは，明らかでない．近年，同種真皮は表皮に比べ
拒絶されにくく，凍結保存によりさらに抗原性が低
下することが明らかになった．真皮は表皮の支持体
として，大きな意味合いをもち，同種真皮が残存さ
れた症例にでは，拘縮や疲痕の予防的効果があり，
同種真皮は，真皮再構築にあたり鋳型効果を果たし
ていることが注目を浴びている．今後，免疫抑制剤
の進歩も加わり，temporayなbiological　dressing
としての同種植皮から，真皮再構築のため同種真皮
を長期に生着させる方法が，盛んに行われるものと
思われ，今後の課題と言える．
3．小児科における造血幹細胞移植術の現状と展
望
　　　（小児科学）○鶴田敏久・星加明徳
　近年，白血病などの血液疾患や神経芽細胞腫など
の小児悪性腫瘍の根治療法として造血幹細胞移植術
は不可欠の治療法となりつつある．治療法の進歩に
より最近では難治性非寛解期の白血病や進行期の固
形腫瘍でも良好な成績を治めている例もある．現在，
臨床的に行われている造血島細胞移植術はその幹細
胞採取法により骨髄移植術（BMT），末梢血幹細胞
移植術（PBSCT）および晶帯血移植術（CBCT）の
3種に分けられる．BMTは同種，同系及び自家移植
術が国内外で行われている．PBSCTは自家移植術
のみが行われているが，採取前にG－CSFをドナー
に投与し幹細胞を末梢血中に動員することにより同
種移植術にも応用できると考えられている．特にバ
ンクでは，採取時に全身麻酔を必要としないなど，
（2）
